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RESUMO

Introdução: A internet é uma ferramenta imprescindível na atualidade, pois possibilita acesso fácil e 

rápido às informações e a manutenção de laços afetivos por meio das redes sociais. Entretanto, quando 

se percebe um uso descontrolado e desadaptativo, ocorre a chamada adicção por internet (AI). Estudos 

prévios investigaram diversas comorbidades associadas a esse transtorno, gerando um importante 

conhecimento importante para a conduta clínica. Objetivo: Investigar a correlação entre indicadores 

do uso de internet e redes sociais e a presença de sintomas ansiosos e depressivos. Métodos: Estudo 

descritivo, transversal, quantitativo, com amostragem por conveniência, realizado com estudantes de 

Medicina no ano de 2015. Os sintomas ansiosos e depressivos foram analisados por meio do Inventá-

rio de Ansiedade de Beck (BAI) e do Inventário de Depressão de Beck (BDI), respectivamente. Além 

disso, utilizou-se um questionário confeccionado pelos pesquisadores com base no Internet Addiction 

Test (IAT). Resultados: Dos 169 estudantes que participaram da pesquisa, 98,8% (167) fazem uso 

diário de internet e/ou redes sociais. Foi avaliada a prevalência de diversos indícios do uso prejudicial 

da internet, bem como a concepção dos participantes sobre seu uso. Não foi encontrada associação 

estatística entre o tempo gasto na internet e a presença de sintomas ansiosos e depressivos com os es-

cores BAI e BDI. Contudo, foram percebidas algumas associações estatisticamente significativas com 

os resultados dos escores BAI e BDI tanto com indicadores da necessidade de verificação da internet 

quanto com indicativos do uso desadaptativo da internet. Conclusão: O presente estudo ratifica 

achados prévios na literatura que apontam que a AI não está necessariamente relacionada com o tem-

po gasto na internet, mas com o padrão desadaptativo do uso. Os resultados aqui encontrados podem 

servir de base para futuras intervenções em instituições de ensino que busquem minimizar o prejuízo 

desse transtorno cada vez mais presente.
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ABSTRACT

Introduction: The internet is now an essential tool, through which people enjoy easy and rapid access 

to information and can maintain personal relationships through social networks. However, when its 

use becomes uncontrolled and maladaptive, what can entail is known as Internet Addiction (IA). In 

previous studies, several comorbidities associated with this disorder have been investigated, generat-

ing knowledge that is important for clinical management. Objective: To investigate the correlation 

between indicators of internet use and social networks with the presence of symptoms of anxiety and 

depression. Methods: A descriptive, cross-sectional, quantitative study with convenience sampling, 

carried out with medical students in 2015. The anxiety and depression symptoms were analyzed 

through the Beck Anxiety Inventory (BAI) and the Beck Depression Inventory (BDI), respectively. 

In addition, a questionnaire made by the researchers based on the internet Addiction Test (IAT) was 

used. Results: Out of the 169 students who participated in the research, 98.8% (167) use the internet 

and/or social networks on a daily basis. The prevalence of various indications of the harmful use of 

the internet was evaluated, as well as the participants’ conception of its use. No statistical association 

was found between the time spent on the internet and the presence of symptoms of anxiety and depres-

sion, according to the BAI and BDI scores. However, some statistically significant associations were 

observed between the results obtained from the BAI and BDI and indicators of the need for internet 

verification as well as signs of maladaptive use of the internet. Conclusion: The present study ratifies 

the previous findings in the literature by pointing out that IA is not necessarily related to the time 

spent on the internet, but rather to a maladaptive pattern of use. The results found here may serve 

as basis for future interventions in educational institutions that seek to minimize the damage of this 

disorder, which has become increasingly present.
Recebido em: 09/01/2017

Aprovado em: 26/09/2017

INTRODUÇÃO
A internet se tornou uma ferramenta extremamente necessá-
ria na vida atual. O acesso rico à informação, à comunicação 
instantânea e ao entretenimento fez crescer exponencialmente 
o número de usuários da web nos últimos anos, que chegou a 
2,5 bilhões em todo o mundo, tendo como grupo majoritário 
adolescentes e adultos jovens1,2. Paralelamente aos benefícios, 
emergem os efeitos prejudiciais do uso de forma desadaptati-
va e a Adicção por Internet (AI), considerada uma epidemia 
do século XXI, digna de preocupação como um problema 
mundial de saúde mental2-5.

Em muitos casos se percebe somente o uso excessivo da 
internet, que consiste no gasto de tempo exagerado, de forma 
descontrolada e consumindo o tempo necessário para outras 
atividades do indivíduo. A AI é caracterizada pelo uso com 
padrão desadaptativo, levando a danos clinicamente signifi-
cativos ou sofrimento emocional1.

Adicção por internet, dependência, uso patológico, vício 
ou uso problemático são termos utilizados como sinônimos na 
literatura para nomear esse uso desadaptativo2,6. Esse trans-
torno é descrito como uma preocupação intensa com o uso da 
internet, uso compulsivo, gasto de tempo excessivo na web, 

inabilidade para manejar esse tempo, considerando ainda o 
mundo sem internet desinteressante, irritabilidade no caso de 
ser interrompido quando está conectado e diminuição dos re-
lacionamentos sociais por causa desse uso2,7.

São diversos os efeitos deletérios relacionados à AI, como 
alterações na qualidade do sono, na nutrição e na atividade fí-
sica, menor desempenho acadêmico ou profissional e prejuízo 
nos relacionamentos interpessoais. Além disso, diversas pes-
quisas relacionam a AI aos transtornos de humor, transtorno 
de déficit de atenção e hiperatividade, transtorno de uso de 
substâncias, ansiedade, ansiedade social, solidão, baixa auto-
estima, menores níveis de atividade física, hostilidade e com-
portamento agressivo, comportamento compulsivo, impulsi-
vidade, maiores taxas de transtornos de personalidade, menor 
felicidade e vitalidade subjetivas, prejuízos na saúde mental 
de forma geral e suicídio2,3,5-8.

A ansiedade e a depressão são encontradas comumente 
em estudantes de Medicina9,10. Entretanto, no Brasil e na Amé-
rica Latina, de forma geral, não foram realizados muitos es-
tudos sobre o uso da internet e a relação com problemas de 
saúde mental. Dessa forma, é escasso o conhecimento sobre o 
tema em nosso meio, o que acabou por subestimar seu real im-
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pacto nos pacientes. Além disso, investigar as correlações en-
tre as comorbidades psiquiátricas e a AI pode ajudar a enten-
der e a tratar melhor esta última em pacientes com o quadro5.

Para suprir a lacuna do conhecimento, o presente estudo 
associa a presença de sintomas ansiosos e depressivos com in-
dícios do uso problemático da internet em estudantes de Me-
dicina de uma universidade particular de uma capital brasilei-
ra. Os resultados aqui encontrados podem ajudar a esclarecer 
essas relações e alertar sobre a prevenção do uso problemático 
da internet entre estudantes universitários de forma geral.    

METODOLOGIA

Estudo descritivo, transversal, quantitativo, com amostragem 
por conveniência, realizado com estudantes de Medicina de 
uma universidade privada na cidade de Aracaju, no Estado 
de Sergipe.

Essa universidade teve a primeira turma de Medicina no 
ano de 2010. Portanto, no momento da coleta de dados, os 
alunos cursavam o décimo primeiro período. O curso adota a 
metodologia ativa de ensino (Problem Based Learning – PBL) e 
foi pontuado com nota quatro, num escore máximo de cinco, 
na única avaliação realizada pelo MEC.

Ao todo, havia cerca de 450 estudantes matriculados no 
curso de Medicina, dos quais 169 participaram da pesquisa. A 
abordagem dos estudantes ocorreu durante os intervalos das 
atividades curriculares, nas dependências da universidade ou 
nos locais de estágio. Os critérios de exclusão foram: idade 
menor que 18 anos e não estar matriculado no curso da referi-
da universidade.

Foram utilizados como instrumentos para a coleta de 
dados três questionários autoaplicáveis. O primeiro foi de-
senvolvido pela equipe desta pesquisa com base no Internet 
Addiction Test (IAT) do pesquisador Kimberly Young11, com-
posto por questões objetivas. Também foram usados o Inven-
tário de Ansiedade de Beck (BAI) e o Inventário de Depressão 
de Beck (BDI), cada um com 21 questões com 4 itens e com 
pontuações que variam de 0 a 3, formando escores máximos 
de 63 pontos.

Para realizar a análise estatística, as variáveis foram tes-
tadas quanto à normalidade dos dados por meio do teste de 
Shapiro-Wilk e foram apresentadas por meio de mediana (Md) 
e seus quartis (25%-75%) por não assumirem o pressuposto de 
normalidade. As variáveis categóricas foram apresentadas em 
frequências absoluta e relativa. Para a análise de comparação 
entre as idades de homens e mulheres, foi aplicado o teste de 
Mann-Whitney. As análises de associação foram realizadas 
por meio do teste do Qui-Quadrado ou Exato de Fisher. A 
significância estatística foi estipulada em 5% (p ≤ 0,05). Para 

todas as análises foi usado o programa Statistical Package for 
the Social Sciences (SPSS 15.0). As associações estatísticas que 
utilizaram o BAI e o BDI consideraram como ponto de corte a 
pontuação ≥ 11 para BAI e ≥ 12 para BDI. Pontuações meno-
res que essas representam níveis mínimos da sintomatologia 
avaliada em ambos os questionários, e os valores iguais ou su-
periores podem apresentar níveis leves, moderados ou graves.

O projeto foi avaliado e aprovado pelo Comitê de Éti-
ca em Pesquisa da Universidade Federal de Sergipe, CASE 
42025015.7.0000.5546.

RESULTADOS

Responderam ao questionário 169 estudantes, entre eles 107 
mulheres e 62 homens, com a mediana de idade de 21 anos. 
Foi percebido que 98,8% (167) fazem uso diário de internet e/
ou redes sociais, dos quais 47,3% (61) elegeram a utilização de 
aplicativos de mensagem instantânea como principal motivo 
que os faz acessar a internet, enquanto 22,5% (29) afirmaram 
que o principal motivo são pesquisas, 18,6% (24) redes sociais, 
8,5% (11) entretenimento, e 3,1% (4) notícias. Entre várias re-
des sociais e aplicativos de conversação instantânea, o What-
sApp foi o primeiro da lista quanto à frequência de uso em 
94,4% dos casos.

O acesso à informação foi o principal benefício atrelado ao 
uso da internet em 48,7% (76) dos casos, seguido da facilidade 
de comunicação em 44,2% (69), lazer 6,4% (10) e conhecer novas 
pessoas 0,6% (1). Além desses, vários benefícios secundários fo-
ram apontados como associados ao uso da internet, como, por 
exemplo, 79,3% (134) relacionados ao estudo/trabalho, 61,5% 
(104) a maior sociabilidade, 58% (98) a criar e manter contatos, 
37,3% (63) a acesso à cultura, 6,5% (11) a autoestima elevada, e 
1,8% (3) não viram as opções anteriores como benefícios.

Por outro lado, os respondentes também apontaram inter-
ferências negativas do uso da internet nos seguintes quesitos: 
família, 21,2% (34); lazer, 8,1% (13); estudos, 67,5% (108); ativi-
dade física, 31,7% (51); alimentação, 5,6% (9); relacionamentos 
amorosos, 6,9% (11); relacionamentos entre amigos, 8,7% (14); 
e apenas 9,9% (16) negaram essas interferências.

O Gráfico 1 mostra a distribuição do tempo estimado gas-
to na internet. Não foi encontrada associação estatística entre 
esses dados e a presença de sintomas ansiosos e depressivos 
com os escores BAI (p = 0,167) e BDI (p = 1,000).

No presente trabalho, foram investigados nos participan-
tes alguns indícios da necessidade de verificação de internet. 
Além de alguns desses comportamentos apresentarem preju-
ízos na vida diária do indivíduo, foram encontradas algumas 
correlações com sintomas ansiosos e depressivos. Os resulta-
dos foram sumarizados na Tabela 1.
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grÁFiCo 1
Distribuição dos participantes quanto ao tempo estimado 

de uso da internet diariamente, 2015, Aracaju (SE)

 

Tabela 1
Porcentagens de participantes que apresentam indicadores da necessidade de verificar a internet e suas associações com 

a presença de sintomas ansiosos e depressivos avaliados pelos escores BAI e BDI, respectivamente, Aracaju (SE), 2015
Sim Não p

n % n % BAI BDI
Momentos em que verifica redes sociais
 Ao acordar durante a noite 71 42,8 95 57,2 0,002* 0,087
 Durante as aulas 50 30,1 116 69,9 0,966 0,386
 Quando está trabalhando ou estagiando 27 16,3 139 83,7 0,422 0,589
 Durante as refeições 107 64,8 58 35,2 0,005* 0,776
 Em encontros com amigos e familiares 100 60,2 66 39,8 0,995 0,384
Ao ser notificado sobre a chegada de mensagens
 Fica tenso quando não visualiza 39 23,2 129 76,8 0,353 0,108
 Fica tenso quando visualiza e não responde 32 19,0 136 81,0 0,002* 0,023*
 Fica tranquilo e espera o melhor momento 111 66,1 57 33,9 0,001* 0,037*
A primeira coisa que faz ao acordar é ver o celular 89 53,3 78 46,7 0,042* 0,740
A primeira coisa que faz antes de dormir é ver o celular 121 72 46 27,5 0,388 0,775
Quando acorda durante a noite, verifica mensagens no celular 80 47,3 89 52,7 0,006* 0,016*
Costuma utilizar o WhatsApp enquanto dirige 58 42,6 78 57,3 0,463 0,767
* Valores que alcançaram o ponto de corte para a significância estatística (p ≤ 0,05).

grÁFiCo 2
Porcentagem dos sintomas relatados na 

impossibilidade de estar conectado

 

O Gráfico 2 mostra a frequência dos sintomas relatados 
na impossibilidade de estarem conectados à internet. Somente 
apresentaram associação com o escore BDI os que mostraram 
irritabilidade (p = 0,015), tensão (p = 0,013) e sensação de esva-
ziamento (p = 0,023). Em associação com o escore BAI, foram 
encontrados sintomas de tensão (p = 0,009) e sensação de es-
vaziamento (p = 0,043).

A frequência com que terceiros se queixam do tempo gas-
to na internet esteve estatisticamente relacionada com os valo-
res encontrados no BAI (p ≤ 0,001) e no BDI (p ≤ 0,001). Ocor-
reu associação semelhante entre aqueles que tentam esconder 

o tempo que passam na internet e os escores BAI (p ≤ 0,001) e 
BDI (p = 0,006), mas esta associação não foi encontrada entre 
aqueles que tentam esconder de terceiros o que faziam na in-
ternet (p = 0,244 para o BAI e p = 0,194 para o BDI).

Por fim, foram encontradas associações entre sintomas 
ansiosos e depressivos com efeitos prejudiciais e desadaptati-
vos do uso da web. Entre aqueles que afirmaram que o uso do 
aplicativo de mensagens instantâneas WhatsApp prejudicava 
o rendimento acadêmico, foi encontrada relação significativa 
com o escore BAI (p = 0,029), mas não foi encontrada com o 
BDI (p = 0,892). Entre aqueles que costumam perder o sono 
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ou dormir menos por conta do uso excessivo da internet, foi 
encontrada associação com valores do BAI (p = 0,008) e do BDI 
(p = 0,041).

DISCUSSÃO

Na atual pesquisa, 98,8% (167) dos estudantes fazem uso diário 
de internet e/ou redes sociais, e quase a metade deles afirmou 
que utiliza como principal motivo de acesso os aplicativos de 
mensagem instantânea. A internet favorece a comunicação e 
a busca de informações e além disso é uma importante ferra-
menta de contato social12,13. Desde a década de 1990, a internet 
tornou-se parte essencial do cotidiano15. Assim, surge uma 
pressão do círculo social para estar constantemente conecta-
do, tornando frequente o uso de redes sociais e aplicativos de 
mensagens instantâneas, como o WhatsApp14.

Desta forma, a dependência de internet apresenta índi-
ces que variam de 1% a 22,9% ao redor do mundo, sendo a 
maior parte das pesquisas voltadas para adolescentes e jovens 
adultos5. A prevalência na Europa encontra-se entre 1-9%, no 
Oriente Médio 1-12% e na Ásia 2-18%3.

Enquanto o tempo gasto online torna-se cada vez mais ex-
cessivo, o bem-estar psicológico de alguns usuários da inter-
net está sendo prejudicado15. No presente estudo, não foi sig-
nificativa a associação entre a quantidade de tempo gasto na 
internet e a presença de sintomas ansiosos e depressivos. Os 
jovens parecem acessar a internet principalmente por motivos 
positivos (ascensão social), enquanto os motivos negativos 
(autoafirmação) parecem ter menos importância16.

Dessa forma, a presença de sintomas tanto ansiosos quan-
to depressivos pode ser gerada pelo mau uso da internet e/
ou redes sociais, ou os sintomas podem estar presentes e o 
uso desta representa somente um mecanismo de compensa-
ção17. Segundo Dong et al.8 e Wallace18, não está claro se essa 
sintomatologia é precursora da problemática ou se é sequela. 
Provavelmente, a relação entre o uso da internet e a maneira 
como a ansiedade é gerenciada pode ser mais importante do 
que o nível da ansiedade em si19. Como Bischof-Kastner et al.16 
afirmam, “o acesso à internet levado por motivos internos de 
regulação emocional é mais disfuncional do que o uso social 
da internet, o que parece mais recreativo” (p. 6).

Diferentes investigações chegam à conclusão de que a AI, 
muitas vezes, está relacionada a transtornos mentais, especial-
mente depressão e ansiedade1,6,8,15. A depressão é a doença psi-
quiátrica mais relatada quando associada ao uso problemático 
da internet em adolescentes e ao aumento de depressão em 
adultos2,5,20,21. Um estudo recente apontou que o aumento da 
depressão está relacionado à maior utilização do tempo des-
pendido na internet. No entanto, os autores não elucidam se a 

depressão precede essa dependência da internet ou se é uma 
consequência12. Diversas significâncias foram encontradas no 
presente estudo, como depressão e ansiedade associadas a in-
dícios de uso inadequado da internet.

A problemática com o uso da internet pode ser associada 
ao comportamento de dependência, sendo mais suscetível em 
indivíduos que buscam estimulação externa e expressam mais 
intolerância ao tédio22. Segundo Elhai et al.1, a dependência 
caracteriza-se pelo comportamento compulsivo no desejo de 
buscar sentimentos positivos, como um processo de aprimora-
mento do humor, podendo ser prejudicial ou adaptativo.

Alguns pesquisadores consideram a dependência da in-
ternet um transtorno de controle dos impulsos que afeta di-
retamente a qualidade de vida, causando consequências nas 
relações sociais, intolerância e sintomas de abstinência23. No 
estudo atual, os sintomas que apresentaram associação signi-
ficativa com os escores de BAI e BDI relatados quando o estu-
dante não tem a possibilidade de estar conectado foram sensa-
ção de vazio e tensão. Quanto à irritabilidade, 19,1% relataram 
estar associada apenas ao BDI. O desejo de permanecer cons-
tantemente conectado parece impulsionar o uso excessivo das 
redes sociais1.

Dessa forma, estar conectado facilita o comportamento 
de verificar as notificações das redes sociais. Isso reforça uma 
sensação de segurança social com os amigos e parceiros, cha-
mada de “busca de reafirmação” relacionada com o medo da 
perda1. A incapacidade de controlar o uso da internet pode 
levar a sentimentos de angústia e comprometimento funcio-
nal das atividades cotidianas8. Reforçando tais resultados, os 
estudantes da presente pesquisa que ficaram tranqüilos, espe-
rando o melhor momento para responder às notificações de 
mensagens, são aqueles com sintomas mínimos ou sem sinto-
mas de ansiedade e depressão.

Os transtornos mentais mais comuns em estudantes de 
Medicina descritos na literatura são ansiedade e depressão 
e estão intimamente relacionados9,10,24. A combinação entre 
sobrecarga de estudos e treinamentos frequentes pode gerar 
um comportamento de compensação para criar meios de en-
frentar esses sintomas25. A maneira como o jovem lida com a 
própria saúde e a de seus futuros pacientes tem influência dos 
aspectos cognitivos, comportamentais e das alterações emo-
cionais quando não tratadas25. Assim, a presença de sintomas 
pode ser considerada um motivo para intervenção e cuidado 
do estudante. Podem-se considerar como fatores de risco que 
contribuem para a instabilidade emocional: sintomas ansio-
sos e pessoas inibidas, melancólicas e/ou com baixa autoesti-
ma15,18. Diferentes estudos associam tais fatores a altas taxas de 
queixas psicossomáticas e a sintomas psicopatológicos15.
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O uso excessivo da internet pode levar a diversos proble-
mas, como mau gerenciamento do tempo, prejuízos físico-psi-
cológicos e conflitos nas atividades diárias ou nos relaciona-
mentos com amigos e familiares7,26,27. Ao usar o tempo durante 
o qual estuda ou dorme para ficar conectado, o estudante se 
torna suscetível a mudanças de humor e a vários transtornos 
mentais26.

No corrente trabalho, apenas 9,9% dos participantes refe-
riram ausência de interferências negativas do uso da internet 
em suas vidas. Num estudo na Alemanha, 9,3% dos universi-
tários relataram ter pelo menos uma consequência do uso da 
internet, destacando a negligência com o lazer e problemas em 
relacionamentos com família/parceiro(a), trabalho ou educa-
ção e saúde8. O presente estudo ratificou o achado acima nos 
itens lazer (8,1%), família (21,2%), relacionamentos amorosos 
(6,9%) e entre amigos (8,7%) e estudos (67,5%).

A diminuição dos períodos de sono devido ao uso exces-
sivo das redes sociais tem levado a uma piora no rendimento 
acadêmico28. Na presente pesquisa, houve associação signifi-
cativa entre a perda de sono pelo uso excessivo da internet e a 
presença de sintomas ansiosos e depressivos.

Em relação ao desempenho acadêmico, alguns estudos 
têm demonstrado que o aumento da quantidade de horas em 
que os estudantes ficam conectados na internet está relacio-
nado com uma piora no aspecto em questão26. Quando o uso 
da internet acarreta dependência, ou seja, algo prejudicial, há 
uma queda nesse rendimento2,21,28,29,30. O atual trabalho reve-
la a presença de sintomas ansiosos entre os estudantes que 
afirmaram que o uso do aplicativo de mensagem instantânea 
 (WhatsApp) compromete o rendimento acadêmico.

CONCLUSÃO

A internet faz parte da vida hodierna, sendo utilizada das mais 
diversas maneiras a fim de preencher as necessidades de cada 
indivíduo. Entretanto, quando o usuário faz uso compulsivo 
da internet, despendendo muitas horas do seu dia conectado, 
tem-se a Adicção por Internet, que acarreta efeitos negativos 
em sua saúde mental.

Acadêmicos de Medicina, que naturalmente vivem sob 
constante pressão devido às responsabilidades inerentes ao 
curso, apresentam-se, conforme apontado por meio deste es-
tudo, sob o espectro dos aspectos negativos que o uso excessi-
vo da internet pode representar, denotado em sintomatologia 
ansiosa e depressiva, e prejudicando o rendimento acadêmico. 
É necessária uma avaliação criteriosa do corpo discente de 
modo a buscar tratamento eficaz para este transtorno.  
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